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Summary
Thepresentstudymadeaneforttofindthefactorsrelatedtopreferencesofemotionalsupport
sourcesfortheelderlyinurbanareasofJapanandKorea,andexploredthesimilaritiesinthefactors
betweenthetwocountriesTheresearchdesignwasacross-Sectionalsurveywithrandomsamplingfrom
residentlistsofOsakaCityinJapanandPusanCityinKorea.Themethodswereaself-administration
ofquestionnaireinJapan,andaninterviewoftheelderlyusingquestionnaireinKorea.Theresponse
rateswere57.6%intheJapanesesampleand94.4%intheKorean.Thefollowingsignifcantfindings
wereobtainedafterusingMultipleregressionanalyses:(1)thepreferencestowardformalsupports
werestrongeramongtheelderlywhohadsocialcarethanamongthosewhodidnothave,(2)theprefer-
encestowardfamilysupportswerestrongeramongtheelderlywhocouldobtainfamilysupportsinthe
pastthanamongthosewhocouldnot,(3)theelderlywhowerementalyunhealthyneededstrongemo-
tionalsupportsfrombothformalandinformalsources.Althreefindingswerecommonlyobservedin
bothJapaneseandKoreansamples.
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Ⅰ.緒言
社会福祉分野においては,利用者のニーズと様々な
社会資源とをつなぐ際,サービス提供者の視点から資源
を割り当てるのではなく,利用者の考え方や自己決定に
基づいて援助を行うことが重要であると考えられている
1)｡例えば,日本における現在の福祉関連制度において
ち,利用者本位や利用者の選択保障といった利用者中心
の理念が強調 されている2) 31)｡ このような利用者の考
え方や自己決定に基づいた援助実践や支援システムづく
りを行うには,サービスの利用主体である高齢者が援助
(1)
内容や援助捷供者 (サポー ト源)に対 して,どのように
考え,どの程度援助を求めたいと考えているのかといっ
た高齢者本人の認識や選好を全体的に把握することが非
常に重要となる｡ しかし,フォーマルサポー ト源やイン
フォーマルサポー ト源に対する高齢者の選好に関連する
研究は,国内外においてもほとんど見当たらない4)｡
高齢者のソーシャルサポー トに関しては,高齢者の幸
福感や生活の質 (QOL)とソーシャルサポー トとの関連
をはじめ,数多くの研究が存在 している5)6)7)8)｡また,
コミュニティケアの進展とともに,要援護高齢者の在宅
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生活を支援する重要な社会資源としてインフォーマルな
サポート源が注目され,家族をはじめとしたインフォー
マルな資源とフォーマル資源がどのように機能的に役
割分担するのかをテーマとした研究も行われた9)10)ll)0
日本では,1980年代に入ってから欧米の関連研究が紹
介されるととともに,高齢者を対象としたソーシャルサ
ポートに関する実証研究が本格化し,多数の先行研究が
蓄積された12)13)14)15)｡韓国においても,1990年代に入っ
てから在宅高齢者を対象としたソーシャルサポート関連
研究が増加している16日 7)18)｡
しかし,従来のソーシャルサポー ト研究では,実際に
サポート源から支援を受けている程度,または,サポー
トを受けられる可能性への認知に着目したものが多かっ
た｡このような点に関連して前田は,ソーシャルサポー
トの測定視点として,実行されたサポートと高齢者のサ
ポート選択を区分すべきであると指摘した｡なぜなら,
実際に行なわれたサポートはサポー トを提供する提供者
の意志によるところが大きく,高齢者の選択の結果その
ものではないとし,高齢者のサポー ト選択に焦点をあて
た実証研究の必要性を提起した19)0
筆者らは,利用者本位の高齢者支援の実現に向けて,
高齢者自身が誰にどの程度のサポー トを求めたいと考え
ているのかといったサポー トに対する高齢者の主観的認
識を把握することが必要であると考え,本研究を実施す
ることとした｡ソーシャルサポートの概念定義はさまざ
まであるが,サポートの内容的 (機能的)側面から ｢手
段的 (物質的)サポート｣と｢情緒的 (心理的)サポー ト｣
に大別する点では一定の合意がなされている20)12)｡日韓
両国での高齢者を対象とした実証研究での概念定義や測
定尺度においても,手段的サポートと情緒的サポー トの
両方の概念が共通しており,一定レベルの概念整理が行
われている21)｡一方,サポー トの提供主体面からは,｢イ
ンフォーマルサポート｣に限定する視点と ｢フォーマル
サポート｣までを含めた包括的な範囲として捉える視点
に分かれている22)｡本研究では,ソーシャルサポー ト概
念の操作的定義として,サポートの機能面から ｢手段的
サポー ト｣と ｢情緒的サポー ト｣,サポート提供主体面
から ｢インフォーマルサポート｣と ｢フォーマルサポー
ト｣の両方を包括した広範囲なものとし,両面を組み合
わせる形で尺度を作成した｡
なお,本研究では,ソーシャルサポートの機能のうち,
情緒的サポー トに焦点を当てて,その選好度を分析す
ることとした｡高齢者のソーシャルサポー トにおいて手
段的なサポートと情緒的なサポー トは,次元の異なるも
のとして捉えられており,その内容によって,サボ-ト
を授受する対象者も変化すると報告されている23)｡従来
の高齢者支援への関心は,要介護高齢者の介護問題との
関連性の強.い手段的サポー トに関連した研究にやや傾斜
し,高齢者の情緒的サポー トについては,インフォーマ
ルな社会陶係の側面からアプローチしてきた傾向があっ
た｡このような状況を踏まえ,本研究では,高齢者の情
緒的なサポートにも焦点を当てて選好度を把握し,情緒
的サポー トのあり方を模索する｡
特に,社会文化的類似性が指摘される一万 24),経済的･
制度的に違いがある25)日韓両国の高齢者の情緒的サポー
ト源に対する選好を比較 ･考察し,どのような類似性と
相違性が存在するのかを明らかにしたい｡本研究は,ソー
シャルサポート関連研究の発展に寄与するとともに,両
国での高齢者本位の支援システムのあり方を模索するう
えで,重要な知見を提供できると考える｡
Ⅰ.研究方法
1 概念定義と測定尺度
本研究でのサポー ト源に対する選好とは,｢日常生活
において,手段的および情緒的な面で何らかの援助が必
要になったときに,そのような支援を誰に,どの程度求
めたいのかという個人の主観的判断(選好)｣と定義した｡
そして,サポー ト源に対する選好を測定する尺度として,
手段的サポー トと情緒的サポートの両側面からなる5つ
のカテゴリーを設定した｡手段的サポート源に対する選
好では,｢毎日の生活に必要な家事が困難になったとき,
家事サポートを求めたい程度｣,｢介護が必要になったと
き,介護サポー トを求めたい程度｣,｢経済的に困難になっ
たとき,経済的サポートを求めたい程度｣の3つの内容
とした｡
情緒的サポー ト源に対する選好では,｢寂しくなった
とき,話し相手など情緒的サポートを求めたい程度｣,｢悩
み事や相談事ができたとき,相談サポー トを求めたい程
度｣の2つの内容を設定した｡また,サポー トを求めた
いサポー ト源としては,家族,親戚,近隣 ･友人,ボラ
ンティア,行政,福祉機関を設定し,各々に対してどの
程度のサポートを求めたいのかを測定した｡回答選択肢
は,① ｢全く求めたくない (1点)｣,② ｢あまり求めた
くない (2点)｣,③ ｢どちらともいえない (3点)｣,④
｢まあ求めたい (4点)｣,⑤ ｢非常に求めたい (5点)｣
の5段階を用意し,点数が高くなるほど,そのサポート
源に対する個人の選好度が高くなるように設定した｡本
尺度は,･筆者らが行った研究で26),すでに信頼性 (内的
一貫性)および妥当性 (内容妥当性)の確認を行ってい
る.また,日韓においてダブル トランスレーションを実
(2)
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施し,翻訳の妥当性も確認している｡
2 対象と調査方法
日本では,大阪市の住民基本台帳から無作為に抽出さ
れた65歳以上の高齢者2,000名 (母集団 :348,91.6人,捕
出率 :0.57%)を対象とし,自記式質問紙による郵送調
査を行った｡標本抽出の手順は,大阪市の24区のうち12
区を抽出した後,各区の人口比例に基づき3-5ヶ所の
町を抽出した｡そして,選定された地域の住民基本台帳
から100-200名ずつ抽出した｡調査実施期間は,2001
年9月中の1ケ月間で,有効回収率は57.6% (1,129票)
であった｡
韓国では,釜山広域市に居住する60歳以上の高齢者の
中から500名を無作為抽出した (母集団 :185,490名,標
本抽出率 :0.27%)｡標本抽出の手順としては,まず,
釜山広域市の全区 ･郡を対象として人口比例に基づいて
50ヶ所の洞を無作為に抽出した後,洞ごとにより小さ
い行政区域である続を無作為抽出して,当該地域の一定
ブロックに住んでいる60歳以上の高齢者の中から10名ず
つ抽出した｡韓国の場合,高齢者の学歴が低いため,自
記式質問紙による郵送調査が困難であるという点を勘
案し,調査方法は,構造化された質問紙を用いた訪問面
接調査を行った｡調査員には,調査内容及び面接調査に
関する事前教育を実施した｡調査期間は,1998年12月23
日から1999年1月5日までであり,有効回収率昼94.4%
(472票)であった｡なお,本研究では日韓両国での高齢
者の識字率の違いなどを勘案して両国で異なる調査方法
を採用しており,その違いが調査結果に何らかの影響を
与えている可能性がある点を考慮する必要がある｡また,
高齢者の年齢基準に関しては,韓国の場合,60歳の還暦
を迎えることで老年期に入るという認識があり,両国で
の社会通念の違いを考慮し,韓国では60歳以上,日本で
は65歳以上の人を調査対象と設定した｡
3 分析方法
情緒的サポートへの選好と関連している要因を明らか
にするために,情緒的サポート源への選好を従属変数と
し,高齢者の基本属性要因,健康要因,社会資源要因,
意識要因を独立変数とする重回帰分析を行った｡分析に
はSPSS10fbrwindowsを使用した｡なお,分析にあたっ
ては,韓国標本および日本標本を分けて分析を行い,そ
れぞれの標本ごとに統計解析の結果を示すこととした｡
重回帰分析で用いた変数の詳細は次のとおりである｡
(1)独立変数
保健福祉サービス利用に関連する先行研究を参考と
(3)
し,基本属性,健康状態,社会資源,価値意識の領域に
分けて独立変数を設定した｡
基本属性要因では,性別,年齢,学歴,家族形態,暮
らし向きの5変数を設定した｡主な特徴をみると,性別
および年齢分布は両国で類似しているが,学歴では日本
の高齢者の方が高学歴であった｡家族形態では,日本の
方が一人暮らしおよび高齢者夫婦世帯の比率が高く,韓
国においては,既婚子と同居および3世代世帯の比率が
高かった｡主観的暮らし向きでは,韓国の高齢者より日
本の高齢者の方が高かった｡基本属性の特性は表1に示
した｡
表 1 回答者の基本属性
項目 カテゴリー 日本N(%) 韓国N(%)
性別 男性 474(43.0) 214(43.3)
女性 629(57.0) 279(56.5)
年齢 60歳代 367(33.5) 191(38.5)
70歳代 489(44.5) 223く45.1)
80歳代以上 241(22.0) 80(16.1)
学歴 小卒未満
小卒
中卒
中卒以下
高卒
短大以上
????? ? ? ? ? ? ? ? ? ???? ? ? ? ? ? ? ? ?
182(37.0)
166(33.7)
72(14.5)
40(8.1)
(13.8) 23(4.7)
家族 独居
形態 夫婦のみ
未婚子と同居
既婚子と同居
3世代世帯
258(23.6) 58(12.0)
476(43.5) 130(26.9)
190(17.4) 63(13.0)
67(6.1) 125(25.9)
70(6.4) 107(22.2)
暮 し 上
向き 中の上
中の下
下の上
下の下
10(13.0) 0(0.0)
213(19.5) 38(7.7)
456(41.8) 159(32.3)
324(29.7) 155(31.5)
87(8.0) 140(28.5)
*学歴カテゴリー は､韓国と日本で別々に設定した｡
次に,健康要因のうち身体的健康要因は,在宅の一
般高齢者の身体的機能レベルが高いという点を考慮し,
ADL尺度のうち難易度の高い項目と老研式活動能力指
標を参考にして6項目を用い,4段階のリッカー トス
ケールで測定した27)｡一方,精神的健康要因はCES-D
尺度から6項目を用い,5段階のリッカートスケールで
測定した28)｡健康要因の基礎統計量は,表2に示す｡
表2 健康要因と社会資源要因の基礎統計量
日本 Mean(SD) 韓国 Mean(SD)
身体的健康度 3.59(0.73) 3.52(0.60)
精神的健康度 3.34(0.98) 3.45(0,90)
サービス認知度 2.24(0.69) 2.15(0.70)
家族の支援程度 2.84 (1.50) 3.36(1.13)
家族以外の支援程度 0.85(1.34) 0.97(1.36)
次に,社会資源要因のうち,家族による支援程度につ
いては,病気で寝込んでいるとき,お金で困っていると
き,日常の家事などで困ったときに支援してくれる家族
がいるかいないかを尋ね,｢いる(1点)｣,｢いない(0点)｣
とした｡家族以外の資源による支援程度についても家族
への支援程度と同じ項目と回答選択肢を設けた｡一方,
-256- 生活科学研究誌 ･Vol.2(2003)
サービスへの認知度については,韓国では高齢者に対す
る施設サービス,在宅サービス,相談サービス,経済的
サービスの4項目を設定し,日本では経済的サービスの
代わりに介護保険サービス項目を設け,それぞれのサー
ビスについて知っている程度を4点尺度で測定した｡ 以
上の複数項目変数のCronbachα値は0.79-0.95の値を
示し,全ての変数において信頼性が確認できた｡社会資
源要因の基礎統計量は,表2のとおりである｡
また,価値意識要因としては,福祉の責任主体につい
ての意識,既婚子との同居意識,望ましい介護形態につ
いての考えの3項目を設け,それぞれ名義尺度で,ダミー
変数とした｡主な特徴をみると,福祉の責任主体に対す
る意識では,日韓両国とも,私的責任より公的責任を重
視する考え方が強い｡既婚子との同居意識では,日本で
は別居志向が強いのに対して,韓国では同居志向が強く,
両国での違いがみられた｡望ましい介護形態に対する考
えでは,両国とも,自宅で家族支援と在宅サービスを同
時に利用した介護が望ましいという考え方が最も強い｡
一方,全面的な家族介護が望ましいという考えは,日本
より韓国の方で高く,両国での違いもみられた｡価値意
識要因の単純集計結果は,表3に示す｡
なお,重回帰分析を行うにあたって,基本属性およ
表3 意識要因の単純集計結果
カテゴリー 日本 N(%) 韓国 N(%)
福祉の責任主体 公的責任重視 840(75.6) 299(61.9)
私的責任重視 271(24.0) 184(38.1)
同居意識 問題があっても同居 155(14.3) 209(42.5)
条件が許せば同居 434(40.1) 91(18.5)
できれば別居 494(45.6) 192(39.0)
望ましい介護形態 全て家族介護 99(9.0) 138(28.4)
在宅サーt'ス+家族介護 653(59.6) 194(39.9)
施設入所 ･入院 344(31.4) 154(31.7)
び価値意識要因のうち名義尺度はダミー変数とした.ダ
ミー変数の一覧は表4に示す｡
表4 ダミー 変数一覧
性別 男性-1､女性-o
学歴 Dl:低学歴-1､その他-0
D2:高学歴-1､その他-0
基準 :中学歴
家族形態 Dl:一人暮らし-1､その他-o
D2:夫婦のみ-1､その他-o
基準 :子どもと同居
福祉の責任主体 公的責任重視-1､私的責任重視-o
同居意識 Dl:条件が許せば同居-1､その他-o
D2:できれば別居-1､その他-o
基準 :問題があっても同居
望ましい介護形態 Dl:在宅サービス利用+家族介護-1､その他-0
D2:入所 暮入院-1､その他-0
基準 :すべて家族介護
(2)従属変数
情緒的サポートを誰に求めたいかというサポート源へ
の選好として,｢フォーマルサポー ト源への選好｣,｢家
族への選好｣,｢家族以外のインフォーマルサポー ト源
(4)
への選好｣のそれぞれを従属変数として用いた｡なお,
これらの従属変数は,先行研究において既に信頼性と妥
当性の確認を行っている26)｡従属変数の基礎統計量は,
表5に示す｡
表5 従属変数の基礎統計量
変数 日本 Mean(SD) 韓国Mean(SD)
フォーマルサホ〇一ト源への選好 2.99(0.94) 2.25(1.02)
家族への選好 3.73(1.03) 3.76(1.ll)
家族以外のインフォーマルサホ'-ト源への選好 2.54(0.89) 2.80(0,99)
Ⅱ.結果
1 日韓両国におけるフォーマルサポート源へ
の選好と関連する要因
表6のように,日本での関連要二因には,｢望ましい介
護形態についての考え｣(D2:β-0.237,Dl:β-0.166),
｢精神的健康度｣(βニ 0ー.156),｢福祉の責任主体に対す
る意識｣(β-0.152)があった｡β値からみると,望ま
しい介護形態についての考えがフォーマルサポー ト源
への選好と最も強く関連している｡ 即ち,日本の高齢者
の場合,全面的な家族介護より在宅サービスや施設サー
ビスなどの社会的介護サービスを利用した介護が望ま
しいという介護観を持っている高齢者ほど,フォーマル
サポート源を選好する傾向が強い｡また,精神的健康状
態が良好でない高齢者,また,福祉は公的責任で充実さ
せるべきであるという考え方を持っている高齢者ほど,
フォーマルサポー ト源への選好が高くなるという傾向も
みられた｡
一方,韓国での関連要因には,｢精神的健康度｣(βニ
0ー.286),｢望ましい介護形態についての考え｣(Dl:β-
0.190,D2:β-0.139),｢サービス認知度｣(β-0.151),
｢家族の支援程度｣(-0.109)があった｡β値からみると,
精神的健康度がフォーマルサポー ト源への選好と最も強
表6 フォーマルサポー ト源への選好度の関連要因
独立変数 日本 (N=667) 韓国 (N=372)
性別 β β-.002 -.075
年齢 -.034 -.019
学歴 (D1) .016 -,132
学歴 (D2) .016 -.072
暮らし向き ∴070 -.055
家族形態 (D1) .016 -.075
豪族形態 (D2) .064 一.049
身体的健康度 -.06.8 .078
精神的健康度 -.156 ** -.286 **
家族の支援程度 一.067 -,109 *
家族以外の支援程度 -.020 .064
サービス認知度 .059 .151 *
福祉の責任主体 (D) .152 ** .057
同居意識 (D1) .074 .101
同居意識 (D2) ∴018 .102
望ましい介護形態 (D1) .166 * .190 **
望ましい介護形態 (D2) .237 ** .139 .*
F 6.42 5.53
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く関連している｡ 即ち,うつ症状など精神的健康状態が
良好でない高齢者ほど,フォーマルサポー ト源を選好す
る傾向が強い｡また,全面的な家族介護より在宅サービ
スや施設サービスを利用した介護が望ましいという介護
観を持っている高齢者,また,サービスに対する認知度
が高い高齢者,あるいは,家族からの支援が少ない高齢
者ほど,よりフォーマルサポー ト源を選好する傾向もみ
られた｡
2 日韓両国における家族への選好と関連する
要因
表7のように,日本での関連要因には,｢家族によ
る支援の程度｣(β-0.344),｢同居意識｣(D2:βニ
0ー.190),｢精神的健康度｣(βニ 0ー.131),｢家族形態｣(Dl:
βニ 0ー.091)があった｡β値からみると,家族による支
援程度が家族への選好と最も強く関連している｡即ち,
家族による支援が多い高齢者ほど,より家族に対する選
好が高くなっている｡ また,子どもと同居志向が強い高
齢者に比べ,別居志向の強い高齢者,うつなど精神的健
康状態が良好でない高齢者に,また,一人暮らし高齢者
に比べ,子どもと同居している高齢者ほど,家族への選
好が強い傾向もみられた｡
一方,韓国での関連要因には,｢家族による支援の程度｣
(β-0.390),｢身体的健康度｣(β-0.170),｢精神的健
康度｣(βニ 0ー.136)があった｡β値からみると,家族
による支援程度との関連が最も強く,家族による支援が
多い高齢者ほど,家族を選好する傾向が強い｡また,身
体的健康状態が良好な高齢者,精神的健康状態が良好で
ない高齢者に,家族への選好が高い傾向もみられた｡
表7 家族への選好度の関連要因
独立変数 日本 (N=667) 韓国 (N=373)
性別 β β-.056 -.023
年齢 .051 -.008
学歴 (D1) .005 -.102
学歴 (D2) -.063 -.008
暮らし向き .067 .057
家族形態 (D1) -.091 * -.092
家族形態 (D2) .034 .094
身体的健康度 -.051 .170 *
精神的健康度 一.131 * 一.136 *
家族の支援程度 .344 *** .390 **
家族以外の支援程度 -.052 .024
サービス認知度 -.056 .021
福祉の責任主体 (D) .027 .077
同居意誰 (D1) -.065 -.076
同居意識 (D2) -.190 * -.066
望ましい介護形態 (D1) .019 .102
望ましい介護形態 (D2) -.077 .044
F 12.51 8.99
(5)
3 日韓両国における家族以外のインフォーマ
ルサポート源への選好と関連する要因
表8のように,日本での関連要因には,｢家族以外の
資源による支援程度｣(β-0.269),｢家族形態｣(β-
0.100),｢性別｣(βニ 0ー.097)があった｡β値からみると,
家族以外の資源による支援程度との関連が最も強い ｡ 即
ち,家族以外の社会資源から既に多くの支援を受けてい
る高齢者ほど,近隣 ･友人,親戚といった家族以外の資
源への選好がより高い｡また,子どもと同居する高齢者
に比べ,夫婦のみ世帯の高齢者に,男性に比べ,女性高
齢者に家族以外のインフォーマルサポート源への選好が
高いという結果となった｡
一方,韓国での関連要因には,｢精神的健康度｣(βニ
0ー.239),｢家族以外の資源による支援程度｣(β-0.211),
｢望ましい介護形態についての考え｣(β-0.199)があっ
た｡β値からみると,精神的健康状態との関連が最も強
い｡即ち,精神的健康状態が良好でない高齢者ほど,家
族以外のインフォーマルサポー ト源への選好が高くなる
傾向がみられた｡また,家族以外の社会資源による支援
が多い高齢者,また,全面的な家族介護より在宅福祉サー
ビスを同時に利用した方が良いという介護観を持ってい
る高齢者ほど,家族以外のインフォーマルサポート源へ
の選好が高くなる結果となった｡
以上から,日韓両国において,情緒的サポー トへの選
好と関連する要因の主な特徴は次のとおりである｡第1
に,日韓両国とも,フォーマルサポート源への選好と関
連する要因では,望ましい介護観及び精神的健康要因と
の関連が強いという類似点がみられた｡第2に,日韓両
国とも,家族への選好と関連する要因では,家族による
支援程度が最も強く,精神的健康度との関連もかなり強
いという共通点がみられた｡ところが,同居意識,家族
表8 家族以外のインフォーマルサポー ト源への
選好度の関連要因
独立変数 日本 (N=667) 韓国 (N=369)
性別 β β-.097 * .019
年齢 .042 -.113
学歴 (D1) .025 -.047
学歴 (D2) .017 -.071
暮らし向き .025 .099
家族形態 (D1) .012 -.044
家族形態 (D2) .100 * -.031
身体的健康度 -.008 .040
精神的健康度 .039 -.239 **
家族の支援程度 .008 .050
家族以外の支援程度 .269 ** .211 **
サービス認知度 .059 .055
福祉の責任主体 (D) .006 .018
同居意識 (D1) -.002 .099
同居意識 (D2) -.111 -.009
望ましい介護形態 (D1) .081 .199 **
望ましい介護形態 (D2) .081 .100
ド 5.14 5.76
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形態,身体的健康度と家族への選好との関連は,両国で
違いがみられた｡第3に,家族以外のインフォーマルサ
ポート源への選好と関連する要因では,日韓両国とも,
家族以外の社会資源による支援程度との関連が強いとい
う共通点があった｡一方,精神的健康度,望ましい介護
観,家族形態要因の関連は,両国で違いがみられた｡
なお,重回帰分析の結果,日韓両国ともにVIF値が3
未満の値を示し,多重共線性の問題はないことが確認さ
れた｡
Ⅳ.考察
高齢者の情緒的サポート源に対する選好と関連する要
因を分析した結果,日韓両国では多くの共通点と若干の
相違点が現れた｡その特徴的な点をまとめると次のとお
りである｡ 第 1に,日韓両国において,社会的介護サー
ビスを利用した介護が望ましいという介護観を持ってい
る高齢者は,情緒的サポー トをフォーマルサポート源へ
求めたいという選好が高い｡第2に,日韓両国において,
家族からの支援が多い高齢者は,今後も家族からの支援
を求めたいという選好が高く,家族以外の社会資源によ
る支援が多い高齢者は,今後も家族以外のインフォーマ
ルサポー ト源へ支援を求めたいという選好が高い｡第3
に,日韓両国において,精神的健康状態が良好でない高
齢者は,ほとんどのサポー ト源に対しで情緒的サポー ト
を求めたいという選好が高い｡第4に,フォーマルサポー
ト源への選好に関連する要因として,韓国では望ましい
介護観の他に社会資源要因との関連がみられたが,一方,
日本では意識要因との関連がより強い傾向となった｡
このように,情緒的サポート源に対する選好と関連す
る要因では,日韓両国で共通の特徴が多かったため,以
下では,両国での共通点に焦点を当てて,情緒的サポー
トへの選好が強い高齢者の一般的な特徴について考察す
ることとする｡
まず,第 1に,フォーマルサポー トへの選好に関連
する要因分析においては,日韓両国で,全面的な家族介
護よりも在宅サービスや福祉施設への入所,入院など社
会的な介護サービスを利用した介護が望ましいと考えて
いる高齢者に,情緒的サポートをフォーマルサポー ト源
に求めたいという選好度が高くなることが明らかになっ
た｡このことは,高齢者の介護観や社会的介護サービス
に対する意識が情緒的サポートを誰に求めたいかという
選好を決める重要な要因であることを示している｡
サービス利用に関する関連研究をみると,McCaslin
は,高齢者のサービス利用を規定する要因として,社会
人口学的要因や客観的必要性よりも,個人の価値観や公
的サービスに対する意識要因の方がより大きな影響を与
えていると報告した29)0 Andersenらは保健医療サービス
利用に関する行動モデルにおいて,個人の価値意識など
主観的要因の重要性を指摘した30)｡また,高橋は,老夫
婦の社会福祉サービスの利用希望度を規定する要因とし
て,社会福祉についてどのように考えているのかといっ
た高齢者の意識要因の影響が強いとした31)｡さらに,杉
滑らは,介護サービスを利用者が選択できるようになっ
た介護保険導入後も家族介護志向意識が居宅サービスの
過少利用に有意な影響を与えていることを明らかにして
いる32)｡韓国では,李が高齢者のサービスに対する態度
が実際のサービス利用に大きな影響を与えていると報告
している33)｡
本研究の結果は,これらの先行研究の知見と類似し
ている｡ つまり,フォーマルサービスを利用して高齢者
支援を行う際には,高齢者本人の介護に対する考え方や
フォーマルサービスに対する意識など高齢者の価値意識
を把握することが重要である点を示唆している｡なお,
高齢者の手段的サポート選好度の関連要因に関する筆者
らの先行研究でも同様の結果が現れ 手段的サポー トと
情緒的サポートの両方において,高齢者のフォーマルサ
求-卜源への選好は価値意識要因との関連が強く,この
ような価値意識に配慮することが重要であるということ
が明らかになった34)0
第2に,家族に対する選好と関連する要因分析では,
日韓両国とも,情緒的サポートを家族に求めたいとする
高齢者は,家族からの支援が多い者であった｡また,家
族以外のインフォーマルサポート源に対する選好と関連
する要因分析では,日韓両国とも,家族以外の社会資源
からの支援が多い者であった｡高齢者のケアに対する選
好度に関する先行研究でも,ネットワークメンバーの数,
インフォーマルサポートを利用した経験,インフォーマ
ルサポー トの有用性に対する認識などが,家族にサポー
トを求める選好度に大きな影響を与えていると報告され
ている35)36)37)0
このことは,実際に家族から支援を受けた経験,家族
以外の社会資源から支援を受けた経験が今後も引き続き
それらのサポート源の選択を決定する上で重要な要因と
なることを示すものである｡ 高齢者の選好に基づいた支
援を実現するには,まず,高齢者を取り巻くインフォー
マルネットワークについてアセスメントし,サポーテイ
ブなネットワークを活用していくことが重要であるとい
える｡
第3に,日韓両国とも,健康要因のうち精神面の健康
状態が良好でない高齢者は,サポート源の種類に関係な
(6)
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く,ほとんどのサポート源に対して情緒的サポートを求
めたいという選好が高い点である｡このような結果は,
高齢者の健康状態がサービス利用に関係する有意な要
因であるという先行研究の知見と類似している38)33)34)｡
ところで,高齢者のサービス利用の規定要因に関する先
行研究では,高齢者の健康要因として主に日常生活動作
能力 (ADL)との関連が明らかにされてきた｡ しかし,
健康要因の中でも特に,情緒的サポートを求めたいとい
う選好が高い高齢者は,うつ症状など精神的健康状態が
良好でない高齢者であり,身体的健康状態とはあまり関
連していないという点が明らかになり,注目された｡こ
のことは,高齢者は身体的な健康状態が悪くない場合で
あっても,うつ症状や孤独感などからフォーマル機関や
家族,近隣 ･友人といった様々なサポート源へ情緒的サ
ポートを求めたいと考えるようになるということが推測
される｡即ち,在宅高齢者の情緒的支援においても,情
緒的支援を必要とする高齢者のニーズに応えて,家族,
近隣 ･友人といったインフォーマルサポー トと保健所
や相談所,老人福祉センター,医療機関などが連携をと
りながら援助する地域ネットワークづくりが求められる
39)｡このような高齢者の心理面,情緒面のサポー トに焦
点を当てたさらなる研究が必要であるといえる｡
V.まとめと今後の研究課題
本研究では,高齢者の視点から情緒的サポート源に対
する選好を捉えることを試みた｡ソーシャルサポート関
連研究において,このような視点に着目した日韓比較研
究は見当たらず,そのため,本研究は情緒的サポート源
に対する選好の初期的研究であると位置づけられる｡本
研究の結果,現在の日韓両国の大都市高齢者を理解し,
利用者本位の高齢者援助のあり方を模索するうえで重要
な知見を得た｡本研究の結果をまとめると,以下のとお
りである｡
第1に,日韓両国ともに,社会的な介護サービスを
利用した介護が望ましいと考える高齢者ほど,情緒的サ
ポートをフォーマル機関へ求めたいとする選好が高く,
高齢者のフォーマルサービス利用意志は,介護や福祉
サービスについてどのように考えているのかといった価
値意識が重要な要因である点が明らかになった｡
第2に,日韓両国ともに,家族から多くの支援を受
けている高齢者は,情緒的サポートを家族に求めたいと
いう選好が高かった｡また,家族以外の社会資源からの
支援が多い高齢者ほど,近隣 ･友人など家族以外のイン
フォーマルサポー ト源へ情緒的サポートを求めたいとい
う選好が高いという点が明らかとなり,高齢者支援にお
(7)
いてはインフォーマルなサポー トネットワークに対して
アセスメントを行い,そのような資源を活用する方向で
の支援が高齢者の選好と合致するサポートにもつながる
ことが示唆された｡
第3に,日韓両国ともに,高齢者の情緒的サポートへ
の選好と健康要因との関連では,身体的な健康状態では
なく,精神的な健康状態とより強く関連していた｡この
ことは,たとえ身体的には健康であっても,うつ症状な
どの精神的健康状態が悪い高齢者は,より多くの情緒的
サポートを必要としていることを意味するものである｡
身体的な介護だけではなく,高齢者の精神面に配慮した
情緒的サポートのあり方についてのさらなる研究と対策
が求められる｡
日韓両国は,同じ文化圏ではあるが,高齢化や高齢者
関連施策の進展面では格差がある｡韓国においては,相
対的に進んでいる日本の高齢者支援システムに対する関
心が強く,日本から多くの影響を受けている｡ 今後,高
齢者サポートシステムづくりにおいては,それぞれの国
の高齢者の意識や選好を反映したシステムの整備が何よ
りも重要であるが,国を超えたレベルで高齢者の選好や
ニーズの普遍性を発見し,共同対応を模索することも国
際比較研究の課題であると考える｡ 本研究は,その基礎
的な研究として位置づけられる｡
最後に,本研究の限界と今後の課題について簡単に述
べる｡第1に,本研究では,情緒的サポート選好度の関
連要因のうち,日韓両国での共通点に焦点を当てて考察
した｡今後,日韓での相違点に焦点を当てた後続研究を
行う必要がある｡第2に,調査対象者が日韓両国の大都
市高齢者に限定されているため,日韓両国の非都市部高
齢者ついては言及することができない｡第3に,本研究
は日韓両国の特定の大都市居住高齢者を調査対象として
おり,その大都市の地域特性が本研究結果に何らかの影
響を与えている可能性も考えられる｡今後,他の大都市
居住高齢者に調査対象を広げた実証研究をとおして,本
研究の結果が再現できるのかを検証していく必要があ
る｡第4に,日韓以外にも東アジアの他の国の大都市高
齢者にまで対象を広げた実証研究をとおして,高齢者の
サポート源に対する選好や認識の特徴を検証し,東アジ
ア地域特有の高齢者福祉モデル構築の可能性を模索して
いく必要があると考える｡
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大都市在宅高齢者の情緒的ソーシャルサポート選好度の
関連要因 :日韓比較研究
権 法珠､岡田 進一､白樺 政和
要旨 :本研究では,日韓両国の大都市在宅高齢者の情緒的ソーシャルサポー ト選好度に関連する要因を分析 し,両
国間での類似点を比較考察することとした｡調査設計は,無作為抽出を用いた横断的調査であり, 日本の大阪市
と韓国の釜山市に居住する在宅高齢者の中から調査対象者を抽出した｡両国とも質問紙を用いた調査方法を採用
し,韓国では訪問面接調査法を,日本では郵送調査法を用いた｡有効回収率は,韓国では94.4% (472票),日本では
57.6% (1,129票)であった｡重回帰分析の結果,以下のような類似点が明らかになった｡(1)両国とも,フォーマ
ルサポー ト源への選好度には,社会的サービス利用が望ましいという介護観を持っている高齢者ほど,フォーマル
サポー ト源への選好度が高かった｡(2)両国とも,家族への選好度には,家族資源からの支援程度との関連が最も
強く,家族からの支援が多い高齢者ほど家族への選好度が高かった｡(3)両国とも,精神的健康状態が良好でない
高齢者は,ほとんどのサポー ト源に対 しで情緒的サポー トを求めたいという選好度が高かった｡以上から,日韓両
国高齢者の情緒的ソーシャルサポー トの選好と関連する要因には普遍性が強いことが示唆された｡
(9)
